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Abstrak 
Latar Belakang. Bacterial vaginosis (BV) adalah suatu kondisi perubahan ekologi vagina 
yang ditandai dengan pergeseran keseimbangan flora normal vagina dimana dominasi 
Lactobacillus digantikan oleh bakteri anaerob. Angka kejadian BV pada wanita hamil 
berkisar 14-21% di negara Eropa, di Asia dilaporkan 13,6% di Jepang, 15,9% di Thailand 
dan 32% di Indonesia. Bacterial vaginosis merupakan kondisi yang umum dijumpai pada 
wanita usia reproduktif. Pergantian Lactobacillus spp. ini menyebabkan penurunan 
konsentrasi hidrogen peroksidase (H2O2) yang umumnya ditandai dengan produksi sekret 
vagina yang banyak, berwarna abu-abu hingga kuning, tipis, homogen, berbau amis dan 
terdapat peningkatan pH. Metodologi. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif. Data 
diambil dari 100 responden melalui pemeriksaan Laboratorium Prodia menggunakan 
kriteria Nugent. Data diolah menggunakan Microsoft Excel 2015. Hasil. Dengan 
menggunakan kriteria Nugent didapatkan sebanyak 48 wanita hamil yang terdiagnosis BV 
dan dari 48 orang tersebut didapatkan 27 orang mengalami keputihan dengan diagnosis BV. 
Kesimpulan. Dari 100 wanita hamil yang menjadi responden ditemukan sebanyak 48 
wanita hamil yang mengalami BV. 
 
Kata Kunci: Bacterial vaginosis, Kriteria Nugent, Wanita Hamil 
Background. Bacterial vaginosis (BV) is a condition of vaginal ecological changes, 
characterized by an imbalance of normal vaginal flora which Lactobacillus dominances 
replaced by anaerobic bacteria. The incidence of BV in pregnant women range from 14-
21% in European countries, 13.6% in Japan, 15.9% in Thailand and 32% in Indonesia. 
Bacterial vaginosis is a common condition in women of reproductive age. The changes of 
Lactobacillus spp., decreasing the concentration of hydrogen peroxides (H2O2) which is 
generally characterized by vaginal secretion production that are numerous, looks gray or 
yellow, thin, homogeneous, smells fishy and there is an increase in pH. Method. This 
research is descriptive research. Subject were taken from 100 respondents through Prodia 
laboratory examination using Nugent criteria. Data were processed using Microsoft Excel 
2015. Result. Using Nugent criteria, 48 pregnant women diagnosed BV and 27 of them 
experiencing vaginal discharge with BV. Conclusion. 48 out of 100 pregnant women who 
became respondents, suffering from BV. 
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PENDAHULUAN 
Keputihan adalah keluhan yang 
sering menyerang perempuan dan tidak 
mengenal usia.
1
 Keputihan (fluor albus) 
adalah gejala berupa keluarnya cairan 
dari vagina dan tidak disertai darah, yang 
terjadi karena aktivitas dari flora normal 
yang hidup pada vagina. Adapun flora 
normal vagina antara lain 
Corinebacterium, Bacteroides, 
Peptostreptococcus, Gardnerella, 
Mobiluncuc, Mycoplasma dan Candida 
spp. Pada perempuan, sekret vagina ini 
merupakan suatu hal yang alami dari 
tubuh untuk membersihkan diri, sebagai 
pelicin dan pertahanan dari berbagai 
infeksi.
2
 Keputihan dapat terjadi secara 
normal (fisiologis) maupun abnormal 
(patologis).
1
 Salah satu penyebab 
keputihan pada wanita adalah Bacterial 
vaginosis. 
Bacterial vaginosis (BV) adalah 
suatu kondisi perubahan ekologi vagina 
yang ditandai dengan pergeseran 
keseimbangan flora normal vagina 
dimana dominasi Lactobacillus 
digantikan oleh bakteri anaerob. 
Bacterial vaginosis merupakan kondisi 
yang umum dijumpai pada wanita usia 
reproduktif. Pergantian Lactobacillus 
spp. ini menyebabkan penurunan 
konsentrasi hidrogen  peroksidase (H2O2) 
yang umumnya ditandai dengan produksi 
sekret vagina yang banyak, berwarna 
abu-abu hingga kuning, tipis, homogen, 
berbau amis dan terdapat peningkatan 
pH.
3
 Pasien wanita dengan BV 
mempunyai risiko lebih tinggi terhadap 
penularan Infeksi Menular Seksual (IMS) 
dan dapat memberikan komplikasi berupa 
infeksi traktus urinarius.
4
 
Prevalensi kejadian BV di seluruh 
dunia terbilang cukup tinggi. Penelitian 
yang dilakukan Amsel dkk pada wanita di 
klinik ginekologi di pusat kesehatan 
Universitas Washington, Amerika 
mendapatkan prevalensi BV sebesar 
25%, 50% diantaranya asimtomatis.
5
 
Sedangkan menurut data dari World 
Health Organization (WHO) angka 
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kejadian BV pada wanita hamil berkisar 
14-21% di negara Eropa, di Asia 
dilaporkan 13,6% di Jepang,  15,9% di 
Thailand dan 32% di Indonesia.
6
 Pada 
tahun 2009, di Indonesia sebanyak 75% 
wanita pernah mengalami keputihan 
minimal satu kali dalam hidupnya dan 
45% diantaranya bisa mengalami 
keputihan sebanyak dua kali atau lebih.
7
 
Pada Bacterial vaginosis dalam 
kehamilan dapat mengakibatkan 
komplikasi berupa berat bayi lahir 
rendah, ketuban pecah dini, 
korioamnionitis, penyakit inflamasi 
pelvis dan sepsis post abortus. Wanita 
dengan BV mempunyai risiko 3-8 kali 
lebih tinggi mengalami pada ketuban 
pecah dini (46%) dibandingkan wanita 
tanpa BV (4%).
5
 
 
METODE 
Penelitian ini dilaksanakan di RSIA 
Anugerah Bunda Khatulistiwa Pontianak. 
Waktu penelitian dilaksanakan pada 
bulan November 2017 hingga Januari 
2018. Populasi target pada penelitian ini 
adalah adalah semua wanita hamil di 
RSIA Anugerah Bunda Khatulistiwa 
Pontianak. Populasi terjangkau pada 
penelitian ini adalah wanita hamil yang 
berusia 25 hingga 35 tahun di RSIA 
Anugerah Bunda Khatulistiwa Pontianak 
periode November 2017 - Januari 2018. 
Sampel pada penelitian ini adalah wanita 
hamil yang berusia 25 hingga 35 tahun 
yang berkunjung ke Poliklinik Obstetri 
dan Ginekologi RSIA Anugerah Bunda 
Khatulistiwa Pontianak yang memenuhi 
kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. 
Sampel berjumlah 100 subjek penelitian 
dengan menggunakan metode non- 
probability dengan pendekatan total 
sampling. 
 
HASIL 
Proses Pengambilan Data 
Penelitian ini telah dilakukan di 
RSIA Anugerah Bunda Khatulistiwa 
Pontianak mulai dari tanggal 20 
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November 2017 hingga tanggal 17 
Januari 2018. Proses pengambilan data 
dengan jumlah total sampel pada 
penelitian ini adalah 102 pasien yang 
berkunjung ke Poliklinik Obstetri dan 
Ginekologi RSIA Anugerah Khatulistiwa 
Pontianak, namun yang memenuhi 
kriteria inklusi adalah 100 orang. 
Pengambilan data dilakukan pada subjek 
penelitian dengan informed consent, dan 
pengambilan sekret vagina. Sekret vagina 
diperiksakan ke Laboratorium Prodia 
Pontianak untuk menentukan hasil 
dengan menggunakan kriteria nugent. 
Hasil yang didapatkan diolah dengan 
menggunakan program Microsoft Excel 
dan Microsoft Word for Windows 2015 
dan disajikan dalam bentuk tabel dan 
narasi. 
 
Kasus Bacterial vaginosis (BV) di RSIA 
Anugerah Bunda Khatulistiwa 
Pontianak dengan Menggunakan 
Nuggent score 
Kasus  Bacterial  vaginosis  (BV)  diukur  
menggunakan  Nugent  score yang  
diperiksa  di  laboratorium  Prodia  
Pontianak.  Skor  total  kemudian 
dikonversikan menjadi derajat BV oleh 
peneliti. Setelah itu hasil penelitian 
dianalisis menggunakan perangkat lunak di 
komputer dan dari hasil analisis tersebut 
pada prevalensi BV didapatkan sebagian 
besar wanita hamil yang tidak mengalami 
BV sebesar (52%) dan wanita hamil yang 
mengalami BV sebesar (48%). 
Dapat dilihat bahwa sebaran Nugent 
Score terbanyak adalah 8 dengan 
persentase (45,8%), dan sebaran nuggent 
score terendah adalah 10 dengan 
persentase (2.1%). 
Gambaran Wanita Hamil yang Berusia 
25 Hingga 35 Tahun 
Berdasarkan data yang diperoleh dari 
RSIA Anugerah Bunda Khatulistiwa 
Pontianak, persentase wanita hamil yang 
berkunjung ke Poliklinik Obstetri dan 
Ginekologi dengan usia 25 hingga 35 
tahun dari bulan November 2017- Januari 
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2018 sebanyak 850 orang. 
Gambaran Wanita Hamil yang 
Mengalami Keputihan 
Keputihan adalah satu bentuk 
cairan vaginal atau serviks pada wanita. 
Keputihan ada yang fisiologis dan ada 
yang patologis. Dalam kondisi normal, 
terlihat cairan vagina yang jernih, putih 
berkabut atau kekuningan ketika kering 
pada pakaian.
8
 
Gambaran wanita hamil yang mengalami 
keputihan sebesar (58%), sedangkan 
gambaran wanita hamil yang tidak 
mengalami keputihan sebesar (42%). 
Gambaran Usia Wanita Hamil yang 
Mengalami Bacterial Vaginosis (BV) 
Berdasarkan hasil, usia wanita 
hamil yang mengalami BV dengan 
frekuensi pasien terbanyak terdapat pada 
usia 25 tahun dengan persentase sebesar 
(18,8%) dan frekuensi terendah pada 
pasien dengan usia 35 tahun dengan 
persentase sebesar (0%). 
 
Gambaran Wanita Hamil yang 
Mengalami Keputihan dengan 
Diagnosis Bacterial vaginosis (BV) 
Gambaran wanita hamil yang 
mengalami keputihan dengan diagnosis 
BV sebesar (56,3%), sedangan gambaran 
wanita hamil yang tidak mengalami 
keputihan dengan diagnosis BV sebesar 
(43,7%). 
 
PEMBAHASAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang 
didapat oleh peneliti menunjukkan bahwa 
prevalensi penderita Bacterial vaginosis 
(BV) yang berada di RSIA Anugerah 
Bunda Khatulistiwa Pontianak dari 100 
orang wanita hamil yang menjadi sampel, 
terdapat 48 orang (48%) yang didiagnosis 
positif BV.  
Menurut penelitian Eza Nia Pratiwi 
di RSUD Arifin dari 41 orang wanita 
hamil yang menjadi sampel didapatkan 
prevalensi BV sebesar (41,5%).
9
 
Kemudian berdasarkan penelitian yang 
dilakukan oleh Prosper A. Shayo di 
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Tanzania dari 626 wanita hamil yang 
datang ke rumah sakit hanya 284 yang 
bersedia mengikuti penelitian dan 
ditemukan BV (Nugent score 7-10) 
sebesar (28,5%).
10
 Menurut penelitian 
yang dilakukan JA Svare di Denmark dari 
3.262 wanita hamil didapatkan pasien 
yang mengalami BV yaitu sebesar 
(16%).
11
  
Penyebab dari BV adalah ketika 
terjadi perubahan ekologi vagina, di mana 
flora normal morphotypes Lactobacillus 
diganti dengan campuran flora mikroba 
dan peningkatan pH vagina lebih dari 
4,5.
12,13
 
Untuk melakukan penegakkan 
diagnosis BV menggunakan metode 
pewarnaan Gram, yaitu kriteria Nugent. 
Kriteria Nugent merupakan gold standart 
dalam penegakkan diagnosis BV karena 
memiliki kelebihan pada sisi objektivitas, 
nilai sensitivitas, dan spesifitas yang 
baik.
4,14
  
Skor Kriteria nugent adalah 0-7 
yaitu, pada skor 0-3 dianggap normal, 
pada skor 4-6 dianggap sebagai 
intermediate dan pada skor 7 atau lebih 
adalah infeksi BV.
15,16
 Pada Penelitian ini 
didapatkan frekuensi Nugent score 
terbanyak adalah 8 sebanyak 22 orang 
dengan persentase (45,8%) dan frekuensi 
Nugent score terendah adalah 10 
sebanyak 1 orang dengan persentase 
(2,1%). 
Pada penelitian ini dapat dilihat 
jumlah wanita hamil dengan usia 25 
hingga 35 tahun yang berkunjung ke 
Poliklinik Obstetri dan Ginekologi 
sebanyak 850 orang. Menurut BKKBN 
tahun 2011, wanita usia subur adalah 
wanita usia 18-49 tahun dengan keadaan 
organ reproduksi berlangsung dengan 
baik, baik dengan status belum kawin, 
ataupun sudah kawin.
17
  
Pada penelitian ini didapatkan usia 
wanita hamil yang mengalami BV 
dengan frekuensi pasien terbanyak adalah 
usia 25 tahun dengan persentase (18,8%) 
dan frekuensi terendah adalah usia 35 
tahun dengan persentase (0%). Pada 
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penelitian ini didapatkan persebaran usia 
wanita hamil yang mengalami BV paling 
banyak adalah usia 25-35 tahun sebanyak 
48 orang dengan persentase (100%). 
Sebuah literatur menyatakan bahwa di 
Amerika Serikat Bakterial vaginosis 
merupakan penyebab vaginitis yang 
tersering, dengan angka prevalensi sekitar 
(40% - 50%) perempuan usia reproduksi 
mengalami vaginitis.
18
  
Menurut penelitian Ayenalem et.al. 
sebanyak (44%) kejadian BV dialami 
oleh wanita berusia 18-30 tahun. Hal ini 
sesuai dengan kepustakaan bahwa BV 
sering dialami oleh wanita usia subur dan 
juga yang memiliki aktifitas seksual.
3
 
Berdasarkan hasil penelitian 
gambaran wanita hamil yang mengalami 
keputihan sebesar 58 orang dengan 
persentase (58%). Pada wanita hamil 
dikatakan lebih beresiko dan mudah 
terinfeksi dibandingkan wanita tidak 
hamil.
19
 Menurut penelitian sebelumnya 
yang dilakukan di India pada tahun 2012 
dikatakan bahwa insidensi kadidiasis 
vaginalis mengalami peningkatan pada 
wanita hamil sebesar (22,5%) 
dibandingkan dengan wanita tidak hamil 
sebesar (16,66%). Dapat dikatakan bahwa 
semakin bertambahnya usia gestasi, maka 
semakin meningkatnya kejadian 
kandidiasis vaginalis.  
Gambaran wanita hamil yang 
mengalami keputihan dengan diagnosis 
Bakteria vaginosis pada penelitian ini 
sebesar (56,3%) dengan (43,7%) tidak 
mengalami keputihan. Kejadian BV di 
negara-negara berkembang tampaknya 
tidak jauh berbeda Penelitian di Delhi, 
India menemukan (32,8%) dengan 
(31,24%) tidak mengalami keputihan.
5
 
Menurut data dari World Health 
Organization (WHO) angka kejadian BV 
pada wanita hamil berkisar (14-21%) di 
negara Eropa, sedangkan di Asia 
dilaporkan prevalensi BV pada wanita 
hamil (13,6%) di Jepang, (15,9%) di 
Thailand dan (32%) di Indonesia.
6
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KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang 
dilakukan di Poliklinik Obstetri dan 
Ginekologi RSIA Anugerah Bunda 
Khatulistiwa Pontianak dapat disimpulkan 
bahwa: 
1. Pemeriksaan dengan menggunakan 
kriteria nugent didapatkan sebanyak 
48 orang wanita hamil yang 
didiagnosis positif BV dari 100 orang 
wanita hamil dengan persentase 
(48%). 
2. Jumlah wanita hamil yang berkunjung 
ke Poliklinik Obstetri dan Ginekologi 
dengan usia 25 hingga 35 tahun 
sebesar 850 orang. 
3. Wanita hamil yang mengalami 
keputihan sebesar (58%) sedangkan 
wanita hamil yang tidak mengalami 
keputihan sebesar (42%) dari 100 
orang wanita hamil. 
4. Wanita hamil yang terdiagnosis BV 
didapatkan frekuensi pasien 
terbanyak pada usia 25 tahun (18.8%) 
dan frekuensi terendah pada usia 35 
tahun (0%) dari 48 orang wanita 
hamil. 
5. Wanita hamil yang didiagnosis BV, 
didapatkan 27 orang (56,3%) 
mengalami keputihan, dan 21 orang 
(43,7%) tidak mengalami keputihan 
daru 48 orang wanita hamil. 
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